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Ozet 

Cinsel saldirida bulunan saldirganlar bu amaca hizmet etmek icin kurbanlari- 
na yonelik bircok farkli ilag kullanabilmektedir. Bu ilaglar alkolle birlikte veri- 
lebildigi gibi mesrubat, su ve diger bazi igeceklerle birlikte de verilebilmekte- 
dir. Bu ilaglarin cogu tatsiz ve kokusuzdur. Sindirimden itibaren birka¢ dakika 
igerisinde ilaglarin kimyasal etkisi baslayabilmektedir. Kurbanlarin bilincinde 
azalma ve fiziksel hareketlerinde kisitlilik ortaya ¢ikar. ilacin alimindan itiba- 
ren etkisinin gectigi stireye kadar bellek kayb! meydana gelebilir. Bu amag- 
la baslica; benzodiazepinlerden; diazepam, flunitrazepam, lorazepam, hipno- 
tiklerden; zopiclone, zolpidem, anestetiklerden; y-hydroxybutyrate, ketamine, 
amfetaminlerden; metilendioksimetamfetamin=Ekstazi, opiatlardan; kokain, 
cannabis=marihuana ve alkollerden; ethanol gibi maddeler kullanilmakla bir- 
likte calismamizda literatiirde sikca karsilasilan; kokain, kenevir, metilendiok- 
simetamfetamin, zolpidem, ketamin hidroklorid, zopiklon, gamahidroksibuti- 
rat, diazepam, flunitrazepam ve bu maddelerin oral alimdan sonraki etkileri 
ve cinsel saldir! magdurlarina yaklasim degerlendirildi. 
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Abstract 

The assailants of sexuel assault to serve this purpose to the victims of many 
different drug can use. These drugs can be applied together with alcohol, 
soft drinks, water and other drinks can be given together. Most of these 
drugs tasteless and odorless. In a few minutes after ingestion chemical ef- 
fect of drugs can start. Victims the conscious reduction and limitation of the 
physical move occur. Drug drinking from the pass the time until impact mem- 
ory loss can occur. For this purpose the main benzodiazepines (Diazepam, 
flunitrazepam, lorazepam, etc.), hypnotics (Zopiclone, zolpidem), anesthetics 
(Gama-hydroxybutyrate, ketamine), amphetamines (Metylendioxymetamphe 
tamine=ecstasy), opiats (Cocaine, cannabis=marihuana) and alcohols such 
as ethanol substances used. However in study frequently encountered in the 
literature; cocaine, cannabis, metylendioxymetamphetamine, zolpidem, ket- 
amine hydrochloride, zopiclone, gamma hydroxybutirate, diazepam, flunitraz- 
epam and the effects of these substances after oral ingestion were evaluated 
and the approach to victims. 
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Giris 

Cinsel saldiri; bir kisinin baska kisi veya kisilerce kendi istegi 
disinda viicuduna dokunulmasi ya da daha ileri bir sekilde 
penetrasyonda bulunulmasi seklinde tanimlanabilir. Cinsel 
saldiri korkutarak, fiziksel gii¢ kullanarak ve tehdit edilerek 
yapilabilmektedir. Bununla birlikte fiziksel gii¢ kullanimi vs ol- 
madan ilacla kolaylastirilarak ta gerceklestirilebilmektedir [1]. 
insanoglu alkolle tanistigindan beri bu tarz cinsel saldiri ve 
suistimal vakalar! bilinmektedir. Gerek “street drug” dedigimiz 
sokaklarda satilan kimyasal uyusturucu maddelerin artmasi 
gerekse farmakopsikiyatride ki hizli gelismeler sonucu sedatif 
ve amnestik ilag ve kimyasal maddeler kolayca ulasilabilir hale 
gelmistir. Alkol yardimiyla yapilan cinsel saldiri ile karsilastirmak 
gerekirse; gerek antipsikotikler gerekse street drug dedigimiz 
kimyasal maddelerin alkolden farkli olarak amnestik 6zellikleri 
de bulunabilmektedir. Bu 6zellik alkolde yiksek dozlarda gériil- 
urken bu ilaglarin diisik dozlarinda ise etki cok daha kolay bir 
sekilde gortinebilmektedir. Bu ilaglarin ve kimyasal maddelerin 
alkol ile alinmasi ise cok daha kisa surede etkinin baslamasina 
neden olmaktadir. 

Giinumiizde artik cinsel saldirilarin bu yontem ile yapilma sikligi 
artmakta olup cinsel saldiri sonrasinda adli sorusturma esnasinda 
kan ilag seviyelerinin tespit edilmemesi veya 6rnek aliniminin 
ihmal edilmesi birgok adli sorunu da beraberinde getirmektedir. 
Dogal olarak bahsi gegen maddelerden yararlanilarak yapilan 
bir cinsel saldirida kurban, fiziksel bir direng gosteremeyecektir 
ki bu da delil toplamakla gorevli kisilerin yanlisa sruklenme- 
sine neden olabilmektedir. Biz de bu yazimizda adli agidan ¢ok 
onemli bir agik olarak gérdugiimiz ilagla kolaylastirilmis cinsel 
saldirt (IKCS) ve énlenmesi igin alinabilecek tedbirleri daha da 
onemlisi cinsel saldiri igin kullanilabilecek maddeler ile ilgili ge- 
nel bilgiler ve saldirt sonras! adli agidan yapilmasi gerekenleri 
kaleme almaya ¢alistik. 

Birgogu tatsiz ve kokusuz olan sindiriminden itibaren kisa bir 
sure sonra etkisi baslayan alkolle de birlikte alinabilen bazi ila- 
clar cinsel saldiriy kolaylastirmak amaciyla 6zellikle son 15-20 
yilda artan bir sekilde saldirganlar tarafindan kullanilmaktadir 
[2]. 

Amerika Birlesik Devletlerinde 2000 yilinda yapilan calismada; 
her 6 kadindan birinin cinsel saldiri girisimine veya bizzat 
saldiriya maruz kaldigi tespit edilmistir [1]. 

Avustralya Viktorya Adli Tip Enstitiisi’nde ilacla kolaylastirilmis 
cinsel saldirlya maruz kalan 76 magdur degerlendirilmis ve 
bunlarin %77 sinde alkol tespit edilmistir. Alkol alan gen¢ 
kadinlar risk grubunu olusturmaktadir. Vakalarin %49’unda 
recete ile satilan ilaglar tespit edilirken %26’sinda sokakta 
satilan keyif verici maddelere rastlanmistir. 76 vakanin 22 si 
ilag aldigindan habersiz oldugu tespit edilmistir. 6 vakada da 
multip! madde tespit edilmistir [1]. 

ilacla kolaylastirilmis cinsel saldir: vakalarinin 6nemli bir kismi 
gec basvuru yaptigindan veya toksikolojik ¢alismalar ihmal 
edildigi igin pek ¢ok vakanin atlandigi sikcga rastlanan bir ko- 
nudur. 

Londra’da yapilan baska bir calismada; incelenen 391 vakanin 
%81’inde alkol tespit edilmistir. Ek olarak kurbanlarin %60’inda 
cok yiiksek oranda alkol seviyesi tespit edilmis olup bu kurban- 
larda oryantasyon bozuklugu ve olup hafiza kaybi gelismistir [1]. 
Kanada’da hastane temelli bir calismada; 1993-2002 yillari 
arasinda 246 ilagla kolaylastirilmis cinsel saldiri vakasinin 
%95,5'i kadindir. Tim yas gruplarini kapsayan ¢alismada ¢ocuk 
ve geng kadin grubundaki artis dikkat ¢ekmektedir. Mc Gregor 
et al yaptigi calismada ise hedefteki kadinlarin birg¢ogunun 


cocuk ve gen¢ yas grubu icinde oldugunu tespit etmistir [3]. 
ingilterede yapilan baska bir calismada magdurlarin %44’tinde 
alkol, %30’unda kannabis, %0,54’Unde rohypnol, %4,9’unda 
gama hydroxybutyrat tespit edilmistir. Tum bu ¢alismalar alkol 
marihuana ve diger amnestik ve uyusturucu tarzinda kullanilan 
maddelerin ¢ok daha iyi bilinmesi gerektigini gostermektedir 
[1,4,5]. 

Turkiye Cumhuriyeti Emniyet Genel Midiirligi’niin 2008 Yilinda 
hazirladigi “Cinsel Dokunulmazliga Kars! Suclar” adli raporuna 
gore; 1999’da 642 olan cinsel saldir! vakalar! 2007’de 1268’e 
yukselmistir. Bu vakalarin 1800’G cocuk olup cocuklardan 1’ 
yabanci olmak Utzere 4’U yasamini yitirmistir. 2008’in sadece ilk 
3 ayl igerisinde resmi kayitlara yansiyan rakam 209’dur. Cinsel 
istismara ugrayan cocuklarin %7O'inin kick yasta oldugu ve 
ugradiklari saldiriy! etraflarina aktarmakta zorluklar yasadig1 
dolayisiyla tespiti mimkiin olmayan pek cok cinsel saldiri 
vakasinin oldugu gériilmustir. 2007 yilinda ergenlik cag! Gncesi 
cinsel saldirt sayis! 803 iken elle veya sdzlii olarak taciz sayis! 
4170 olarak tespit edilmistir. 2008 yilinin ilk 3 ayinda 43 aile ici 
cinsel saldiri vakasi yasanirken ¢gocuklara y6nelik saldir! 447 dir. 
Saldiriya ugrayan cocuklarin 1’i dldirken 81 cocuk ta fiziksel trav- 
maya ugramistir. Goriildigu Gzere istatistiki veriler yasa, cinsi- 
yete, fiziksel travma derecesi vs e gore yapilmistir. Turkiye’de 
ilagla kolaylastirilmis cinsel saldirilar icin ayri bir istatistiki veri 
tutulmadigindan bu konuda herhangi bir rakam verememekteyiz 
[6]. Turk sinemasi sektoriinde senaryolarda sik¢a islenen ilacla 
kolaylastirilmis cinsel saldiri konusunun Turkiye istatistiklerine 
heniiz girmeyisi ilging bir durumdur. Literatiirde sikga bahsi 
gecen ve asagida da bahsedecegimiz ketamin, flunitrazepam ve 
zolpidem gibi ilaglar Turkiye piyasasinda bolca bulunmakta ve 
kolayca ulasilabilmektedir. izmir ili’nde lise 68rencileri arasinda 
yapilan bir galismada 6grencilerin %39,6’sinin en az 1-2 kez 
alkol aldigi ve %8,0’Inin en az 1-2 kez kokain/esrar kullanip veya 
sattigi tespit edilmistir [7]. 

Du Mont ve arkadaslar! yaptiklar! prospektif bir calismada ilacgla 
kolaylastirilmis cinsel saldiri icin risk faktorlerini ve prevalansini 
ortaya koymuslardir. Bu galismaya gore; cinsel  saldiri 
magdurlarinin %20,9’u ilacla kolaylastirilmis cinsel saldirinin 
ozelliklerini tasimaktadir. Bu magdurlarin diZer magdurlardan 
fark; biyik kent merkezlerinde oluslari, saldiridan onceki 
72 saat icinde ilag ve alkol almis olmalaridir [2]. Asagida 
bahsedecegimiz Ketamine Hydrochloride, Flunitrazepam ve 
Zolpidem gibi ilaglar mesrubatlar, su ve alkol gibi diger bazi 
igecekler ile birlikte magdurlara verilebilmekte olup bu amacla 
da alkolle birlikte en siklikla kullanilan ilaglardir [8]. 

Alkoliin baslica etkileri relaksasyon, koordinasyon bozuklugu 
ve reflexlerde azalmadir [4]. Diphenhydramin ve alkol birlik- 
te alindiginda alkoliin sedadif etkisi potansiyelize olur. Alkol 
ve marihuana kombinasyonu da ilagla kolaylastirilmis cinsel 
saldirida kullanilmaktadir [1]. Bu amacla kullanilan diger bir ila¢ 
ta ekstazidir. Tehlikeli dozlari; konfizyon, beyin hasari ve hafiza 
bozukluguna neden olmaktadir. Gama hidroxi butiratin baslica 
etkisi relaxasyon olmakla birlikte yiiksek dozu dliime neden 
olmaktadir. Liserjik asit dietilamid (LSD) nin baslica etkileri alg! 
bozuklugu ve hallusinasyonlardir. Yuksek dozda emosyonel in- 
stabilite ve flashback’lere neden olur. Hafiza kaybina neden olan 
ve cinsel saldirida kullanilan diger bir ilag da metamfetaminler- 
dir [4,9]. 

Yukarida bahsi gecen ulusal ve uluslararasi calismalarda da 
gorildugu uzere alkol ve ilacla kolaylastirilmis cinsel saldiri 
vakalari her gegen giin artmakla birlikte ne yazik ki ma&dur yas! 
gittikce diismektedir. Bu nedenle cinsel saldirilari kolaylastirmak 
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igin kullanilan veya kullanilabilecek ilag ve kimyasal maddelerin 
farmakokinetik ve farmakodinamik 6zellikleri ve diger bazi 6zel- 
liklerinin bilinmesi Gnem arz etmektedir. Asagida bu amacla 
siklikla kullanilan ilaglarla ilgili literatur bilgilerine deginilmistir. 
iIKCS amaciyla en ¢ok kullanilan ilaclar ele alindiZinda; 


Flunitrazepam (Rohypnol) 

iKCS’de en sik kullanilan benzodiazepin flunitrazepamdir [10, 
11]. Flunitrazepam giicli hipnotik ve sedatif, antikonvulsif, 
anksiyolitik, amnestik, ve iskelet kas! relaksasyonu yapan bir 
ilagtir. Siddetli uykusuzluk tedavisinde sikga kullanilmaktadir 
[12]. Esit gramda Flunitrazepamin etkileri diazepamdan 7-10 
kat daha gucludir. Oral alimdan 15-20 dk sonra etkisi baslar. 
Yaklasik 6 saat kadar etkisi devam eder. Bazi rezidiel etkileri 
12 saate kadar devam edebilir [13-14]. Oral alimda %80 emilim 
olabildigi gibi supposituar olarak %50 yararlanim mevcuttur 
[15]. Flunitrazepamin yari 6mrii 18-26 saattir. Yar! 6mrii 36-200 
saat olan aktif metaboliti de vardir. Bunun manas! ilacin alindigi 
geceden sonraki giinde de etkisinin devam ettigidir [16]. Bu et- 
kiler; uykusuzluk, bozuk psikomotor ve kognitif fonksiyonlardir. 
Guvenli araba kullanamazlar ve diistip kemiklerini kirma ihtimali 
olduk¢a yuksektir [17]. Flunitrazepam karacigerde oksidatif yol- 
la metabolize olurlar. Faz 1 metabolizmada CYP 3A4 enzimi rol 
alir [18]. 

Liguid Chromatography-Time-of-Flight Mass Spectrometry 
[LC-(TOF) MS] metodu idrarda Flunitrazepam analizi icin yuksek 
sensitivite ve spesivite gostermektedir [11]. 


Diazepam 

Ticari ismi valium olan diazepam, flunitrozepam ile ayni etkiyi 
gosterir. Flunitrozepam ile aralarindaki tek fark sadece 1 doz 
flunitrozepamin etkisi 10 doz diazepama esittir [19]. 


Gamma hydroxybutyrate (GHB) 

Son yirmi yilda popiler olmus yasadisi bir ilagtir. Sedatif et- 
kiye sahiptir ve delta dalgali uykuyu uzatmasiyla bilinir. Ayrica 
cinsel fonksiyonlari gelistirdigi iddia edilmekle beraber bu id- 
dia hentiz ispatlianmamistir. Ek olarak GHB vicut gelistirenler 
tarafindan da sikca kullanilir. Cink biytime hormonu dretimini 
tesvik eder ve viicuttaki yag miktarini azaltir [20]. 1990’larin 
sonundan itibaren GHB, likit ekstazi, likit E, likit X fantezi gibi 
isimlerle anilan popiler bir parti ilaci haline gelmistir. Dusik 
dozlarda (yaklasik 0,5-1,5 gr) ilacin tesvik edici etkisi agir basar. 
Anksiyolitik, orta derecede oforik ve sosyal olarak gii¢lendirici 
etkisi vardir. Ancak alkol gibi motor kontrolii bozabilir. Daha 
yuksek dozlarda (2,5 gr kadar) alinmasi durumunda ruh halinin 
ve davranislarin iyilesmesine bazen de cinsel istege yol agar. 
Asiri dozda alinmasinda ise kisinin aniden uzun ve narkotik 
bir uykuya dalmasina yol agar. Baska bir ilagla veya maddeyle 
kullanilmadigi stirece bu uykunun saglik agisindan sakincasi 
yoktur [10]. Toz halindeyken GHB suya, meyve kokteyllerine, 
enerji igeceklerine veya alkolli igeceklere katilabilir. Sivi formu 
da vardir. Renksizdir, kokusuzdur ancak tuzlu bir tada sahiptir. 
Sindirimden sonraki ilk 15 dakika da etkisini gosterir. Yarilanma 
omrt cok kisadir (27 dakika) [21]. GHB kurbana haberi olmadan 
verilebilir ve kurbanin cinsel saldiriya karsi koymasini engelleye- 
bilirler. ilaclarin yarattiZ1 amnezi etkisi yiiztinden kurbanlar olan 
biten seylerin farkinda olamaz/hatirlayamaz [22]. 


Zopiclone 
Kanada da imovane, Birlesik Krallik da zimovane adiyla satilir. 
Birlesik Devletler’de kendisi satilmasa da aktif steiroizomeri 


olan ES-zopiclone igeren Lunesta satilmaktadir [23]. Zopiclone 
birg¢ok ulkede kontrollii satilan maddelerden biridir. Tiptaki 
kullanim amaci uykusuzluk tedavisidir. Belirgin uykusuzluk 
semptomlarini gidermek icin kullanilir. Kimyasal olarak siklopir- 
rolon tiirevidir [24]. Benzodiazepinler haricinde anterograd am- 
nezi yapan en onemli ilaglardan biri olmasi ile konumuz Uzere 
ilgi ¢ekmektedir.0.25 mg triazolamun hipnotik etkisini 10 mg 
zopiclone ile olusturulabilir [8]. 


Ketamine Hydrochloride 

Ketamin NMDA reseptor antagonistidir [25]. Onceleri veteri- 
nerlikte anestezi amaciyla kullanilmistir. Solunum ve dolasim 
fonksiyonlarini deprese etmeksizin sinir yollarini bloke ettiginden 
giivenli ve giivenilir bir anesteziktir. Genellikle intramiskiler 
kullanilir. Ancak oral ve nazofaringeal yolla da alinabilmektedir. 
Ketamin yalnizca hekimler tarafindan kullanilmaz. Bazi Ul- 
kerde yasadisi uyusturucu isiyle ugrasanlar tarafindan da 
satilmaktadir. Ketamin icin en yaygin ticari isimler Ketalar, Ket- 
aset ve veterinerlikte kullanilan Ketamin HCLs dir. Ketaminin 
etkileri alinan doza gore degisir. Kugiik dozlarda bir riiyada gibi 
ucma hissi uyandirir. Eller ve ayaklar hissizlesir ve etkilenmeleri 
giclesir. Duygular cabucak degisebilir [26]. Kullanicilar kalkip 
dans etmeye yonelebilirler. Fakat yiiksek dozlarda hareket et- 
meyi zorlastirir. Cok yiksek dozlar kullanicilarda anestetik etki 
veya biling kaybi gésterir. Kullanan kisi yaralansa dahi uyanmaz. 
Cuinki' vicudunun ve cevrenin farkinda degildir. Bazilar 
yasadiklarini hatirlamaz [27-28]. Ketaminin etkisi intra miskil- 
er olarak 2 dk, orta derecede dolu mide de oral yoldan 15-20 dk, 
nazal yoldan 5-10 dk icerisinde etkisi baslar. Oral alimdan sonra 
yaklasik 2-3 saat kadar etkisi devam eder [29-30]. 


Zolpidem 

Bazi beyin hastaliklarinda, insomnianin kisa siireli tedavisinde 
kullanilmaktadir [31]. Gama Amino Butirik Asit a (GABAa) re- 
septorlerine baglanarak etki gésterirler. 15 dk da etkisi baslar. 
Yar! 6mrii 2-3 saattir [32]. Zayif anksiyolitik, myoreleksan ve an- 
tikonvulsan etkisi vardir. Ancak giicli hipnotik etkisi gostermek- 
tedir [33]. Zolpidemin alfal igeren GABAA reseptorlerine yiiksek 
afinitesi vardir [34]. Zolpidem beyinde GABAA-benzodiazepin re- 
septor kompleksine omurgadakinden daha fazla afinite gosterir 
[35]. Zolpidem eglence amagli kullanilabilmektedir. Azalmis 
anksiyete, hafif ofori, algisal degisimler, viziiel distorsiyonve 
hallusinasyonlar zolpidemin baz etkileri arasindadir [36]. 
Zolpidem  sekstiel_ saldiriy! kolaylastirmak amaciyla da 
kullanilmaktadir [10,37]. Avustralya’da IKCS magduru 117 kisi 
arasinda yapilan ¢alismada magdurlarin %58’inde zolpidem 
tespit edilmistir. Zolpidemin anterograt amnezi yapici etkisi 
bulunmaktadir [31]. 


Metilendioksimetamfetamin (MDMA=Ekstazi) 

Ekstazi (metilendioksimetamfetamin, MDMA) oforik ve enerji 
verici 6zellikleri sebebiyle gencler arasinda popiler olan bir 
ilagtir. Yapilan calismalar kisilerin bu ilacin etkisi altindayken 
kendi objektif degerlendirme bozukluklarini fark etmediklerini 
géstermistir [38]. MDMA etkilerinin ortaya ¢ikisinda hem do- 
paminerjik hem de serotonerjik mekanizmalarin varligi1 ima 
edilmektedir. Serotonin (5HT) alim inhibitoru olan sitalopram 
veya fluoxetine ile dopamin reseptor blokeri olan haloperi- 
dol MDMA tarafindan ortaya cikarilan etkileri azaltmislardir. 
Beta-adrenoreseptoér blokeri/SHT1a antagonisti olan pindolol 
ise MDMA kaynakli etkileri degistirememistir [39]. Diger bazi 
calismalar gostermistir ki MDMA nGéronlarda serotonin salimini 
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ve alisverisini stimule eder, geri alimini inhibe eder ve sero- 
tonin tasiyiciya baglanir. Ayrica MDMA tarafindan tetiklenen 
etkilerin ortaya cikisinda endojen opioid sistemin rol oynadig! 
ortaya konmustur [40]. Gecmis yillarda baz: cevreler IKCS nin 
taniminin MDMA ve/veya amfetaminlerin alindigi durumlari 
kapsayacak sekilde genisletilmesini saglamaya calismislardir. 
Bu gabalarin dayanak noktasi adi gecen ilag ve kimyasallari alan 
kisilerin cinsel aktiviteye isteyerek katilmis olmalarina ragmen 
ilag almamis olsalar boyle bir seyi yapmayacaklarini iddia et- 
meleridir. Archambault ve arkadaslar! sdyle demislerdir: “MDMA 
kullanicilar! pasif ve ‘duygular’ ile takintili olmaya meyillidir. Bu 
durum geng bir kadini tamamen yabanci biri tarafindan dahi 
olsa dokunma ve oksanmaya zaafli hale getirir ve bu durum- 
daki geng kadin cinsel saldirganin merhametine kalmis olur” 
[41]. Buna karsilik bazi yazarlar MDMArnin insanlar arasindaki 
yakinlik duygulari ve iletisimi artirsa da birgok kullanici icin er- 
eksiyon ve orgazmi cok daha gic hale getirdigini bu sebeple 
de iKCS icin kullanilamayacagini 6ne siirmiislerdir [42]. Yine 
de MDMA ve amfetaminlerin iIKCS vakalarinda, en az medyada 
sikca “tecaviiz ilaglari” olarak sunulan GHB ve fulunitrazepam 
kadar hatta bazen daha sikca tespit edilmis olmalari, MDMA 
ve amfetaminlerin iKCS icin kullanildig ihtimalini giiclendirme- 
ktedir [43]. 


Kenevir (Marihuana, Cannabis) 

Kenevir Cannabis sativa bitkisinden elde edilen yasadisi mad- 
delere verilen genel isimdir. Bu bitki icinde 60’tan fazla madde 
bulunur ancak bunlardan iki tanesinin miktari digerlerinden yiik- 
sektir; 9-tetrahidrocannabinol (TCH) ve cannabidiol (CBD). Bu iki 
maddenin etkileri ise birbirinden farkli, hatta birbirinin tersidir. 
TCH psikomimetik etkilere sahipken, CBD anksiolitik ve antip- 
sikotik etkilere sahiptir. Farmakolojik olarak incelendiginde TCH 
yagda rahat¢a ¢oziinebildiginden kan-beyin bariyerini kolayca 
gecebilir [44]. Kenevir; serebellum, bazal ganglia ve hipokam- 
pus gibi cesitli beyin bolgelerinde yogun olarak bulunan CB1 
reseptorleri Uzerinden etki gdésterir. Sinapslari kontrol ettigi 
ve bu sebeple néral baglantilari bozma potansiyeli oldugu 
6ne sirulmistir [45]. Cogunlukla presinaptik olan CB1 resep- 
torlerinin aktivasyonu yukarida bahsedilen beyin bélgelerinde 
GABA, glutamat ve serotonin gibi diger nérotransmitter mad- 
delerin salinmasina sebep olur [46]. Kenevirin psikoaktif etkileri 
sakinlik ve gevseme hissi, 6fori ve algilarda degisiklikler, 6zel- 
likle de zaman algisinda bozulma ve duygu veya tecriibelerin 
yogunlasmasi seklinde siralanabilir. Bazi durumlarda ise kenevir 
kullanim! depresyon, paranoya, anksiyete ve panik ataklar or- 
taya cikarabilir [44]. 


Kokain 

Kokain koka bitkisinden elde edilen bir maddedir. Etkileri 
ac¢isindan merkezi sinir sistemi stimulani olarak degerlendirilir. 
Gegmis yillardaki ¢alismalarin birikimiyle kokainin etkilerinin or- 
taya cikisinda mezolimbik dopaminin araci oldugu kabul gormiis 
bir hipotezdir [47]. Ancak dopamin resepto6r antagonistlerinin ko- 
kainin subjektif etkilerini ortadan kaldiramadigi da ¢alismalarla 
gosterilmistir [48]. Kokainin etki mekanizmasinda dopaminin 
roli daha ¢ok bagimlilik yaratma olarak gortlebilir. Soyle ki ko- 
kain 5HT tastyicisina yiiksek bir afinite gostermektedir. SHT’nin 
beyinde en az 16 farkli reseptorle etkilesime girebilmesi de ko- 
kainin belirgin etkilerinin ortaya ¢ikmasinda rol oynayabilecegini 
géstermektedir. Dopamin ve 5HT tasiyicilarindan yoksun farel- 
erde kokainin yer secim paradigmasi ortadan kaldirilabilmisken, 
sadece 5HT tasiyicisinin etkisizlestirildigi galismalarda kokainin 


sadece lokomotor etkileri ortadan kalkmistir [49]. Tim bunlar 
birlestirildiginde kokain hakkinda séylenebilecekler monoamin 
tasiyicilarinin guc¢li inhibitord oldugu, dopamin, noradrenalin ve 
5HT geri alimini esit derecede inhibe ettigi ve beyindeki ddil 
merkezleri Uzerinde neredeyse dogrudan bir etkisi oldugudur. 
Kokainin davranissal etkileri arasinda 6nde gelenler lokomo- 
tor hiperaktivite ve sensitizasyondur. Sensitizasyon davranissal 
cevaplarda (6rnegin lokomotor hiperaktivite, stereotiplestirme 
ve pozitif pekistirici etkilerde) bir artisla karakterize edilen bir 
durumdur [50]. 


Cinsel Saldirilari Kolaylastirabilen ilaglarin Kullanim 
Yiizdeleri 

Literatirde cinsel saldiri kurbanlarinda en ¢ok tespit edilen ila¢ 
alkoldiir ( %37 ile %46,4 arasinda). Kenevir yayginlig1 %18,2 ile 
%25,6 arasinda, kokain yayginligi ise %7,7 ile %10,8 arasinda 
bulunmustur [51]. 

Cinsel saldir! kurbanlarinda GHB yayginlig1 Amerika da yapilan 
4 calismaya gore cinsel saldiri vakalarinda %3 ile %4,4 
arasinda belirlenmistir [52-55]. Ayni yillarda Birlesik Krallikta 
cok daha disk bir oran (% 0,2) bulunmustur [56]. GHB ile 
diger maddelerin birlikte bulundugu vakalarin orani %37 ile 
%84 arasinda, yani ¢ok genis bir yelpazede rapor edilmistir. 
Hindmarch ve arkadaslarina gore 100 GHB pozitif vakanin 39 
unda baska ilaclarda mevcuttur. ilging bir bulgu GHB ile birlikte 
alkol kullanimina rastlanmamis olmasidir ki alkol cinsel saldiri 
vakalarinda en cok tespit edilen maddedir. GHB ile birlikte bu- 
lunan ilaglar arasinda kenevir, kokain, amfetaminler, benzodiaz- 
epinler ve bunlarin cesitli kombinasyonlar! sayilabilir. Yazarlarin 
vurguladigi nokta bu ilaglarin cogunun kurbanin haberi olmadan 
vicuda alinmasinin imkansizligidir [53]. ElSohly ve Salamone 
GHB ve diger ilaclarin birlikte bulunusu icgin %84 ile cok daha 
yuksek bir oran bildirmislerdir. GHB ile en ¢ok birlikte bulunan 
madde %33,3 ile alkoldiir. Bunu %20,1 ile kenevir yine %20,1 ile 
benzodiazepin %8,3 ile kokain izlemektedir [52]. 

Butiin bunlarin isiginda bir kimyasalin sug islemek i¢in insanlari 
etkisiz hale getirmek amaciyla kullanilmasi yeni degildir. 
1800'ler de kloral hidrat damlalarinin bu is igin kullanildigini 
biliyoruz. Birlesik Krallik Ulusal Kriminoloji Servisi 3 yil siren 
calismalarinin sonucunda flunitrozepamin (Rohypnol) iKCS icin 
kullanildigina dair bir kanit bulunmadigina hikmetmislerdir. 
Birlesik Devletlerde ayni ilacin kolaylastirilmis cinsel saldiri 
igin kullanildigina_ dair endiselerin artmasi sonucu 1996 
yilinda Kongre ilacla Kolaylastirilan Tecaviiziin 6nlenmesi ve 
cezalandirilmasi kanununu cikarmistir. Adi gecen iki tlkede fluni- 
trozepam recetelenmemekteyse de benzer farmakolojik etkilere 
sahip farkli benzodiazepinler regetelenmektedir. 2005 yilinda 
sadece Birlesik Krallikta 176 milyon diazepam (valium) recetesi 
duzenlenmistir. Standart tekniklerin kullanilmasi durumunda 
iKCS ilaclarinin idrarda tespiti icin 72 saat, kanda tespiti icin 
24 saat azami bekleme siiresi olarak kabul edilir. Sonug olarak 
yazarlar iIKCS stereotipinin medya histerisi, yanlis yon gdsteren 
bilimsel raporlar ve 6zgiinlugii dust ilag belirleme kitlerinin bir 
toplami olarak ortaya ¢iktig1 sonucuna varmislardir. Bu fak- 
torler sonucu toplumda iKCS vakalarinin yaygin oldugu kanisi 
uyanmaktadir. Ancak asil tehlike IKCS oldugu iddia edilen vaka- 
larda goniullu ilag tiketiminin ¢ok biiyuk baskinliginin oldugunu 
goz ardi etmektir [57]. 

GABA merkezi sinir sisteminin (MSS) primer inhibitor nérotrans- 
mitter maddesidir. GABA reseptoriiniin aktivasyonu membran 
CIM kanallarinin agilmasina ve bu iyonun néronlara dolmasiyla 
hiperpolarizasyona sebep olur. Sonucgta néronun depolariza- 
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syonu Onlenir. GABA reseptor kompleksi barbituratlar, etanol, 
diger ilacglar ve yasadisi ilaglar tarafindan dogrudan etkilenir. 
Bu reseptor komplekslerinin MSS’ de yaygin sekilde bulunmasi 
iIKCS de kullanilan ilaclarin genis sedatif etkisinin altinda yatan 
nedendir [58]. IKCS ilaclari genellikle GABA, glutamat, asetilkolin 
gibi beyin reseptorleri zerinde etki yaratir. Bu reseptorler tizer- 
inde olusturulan cesitli etkilesimler retrograd amnezi, hipotermi, 
uykusuzluk, hizli uyku hali, biling kaybi, koma, haliisinasyonlar 
ve kusma gibi klinik belirtilere yol agar. Genellikle, bu ilaglar in- 
hibisyon eksikligi ile birlikte bozulmus yargi etkisi yaratir. Bu 
kurban tarafindan isbirligi yapildigi veya teslim olundugu izlen- 
imi verir. Bircok calisma isiginda IKCS her iilkeyi etkileyen bir 
felaket oldugunu séyleyebiliriz. Bu sebeple adli tip incelemesi 
sirasinda en ufak bir sUphe bile varsa tim gerekli orneklerin 
alinmasi sadece tecavuzii ispatlamak icin degil, ilag kullanimini 
sorgulayabilmek icin de sarttir [19]. 

Yukarida bahsi gecen ilaclar literatiirde siklikla karsilastigimiz 
ilaglardir. Bu ilaglarin haricinde yine bu amagla kullanilan baz 
maddeler de mevcuttur. Ancak hepsini teker teker ele almak 
miuimkiin gériinmemekle birlikte asil bilinmesi gereken ve 6nemli 
olan bu ilaglarin ortak etkilerinden biri olan bellekte zayiflama 
veya gecici bellek kayip etkileridir [1,8]. Bu ilaglarin tamamina 
yakini eczanelerden kolaylikla temin edilebildigi gibi hastane vb 
yerlerden de temin edilebilmektedir. Dolayisiyla saglik personel- 
lerinin ve onlarin saglikg: olmayan dostlarinin sempatik yollarla 
bu ilaglara ulasmasi zor degildir. 

Magdurlarin ortak ve en belirgin § 6zelliklerinden _ biri 
hatirlamadiklari bir dénemin olusudur. Bu durumda muay- 
ene eden doktora, olay yeri inceleme ekiplerine ve magdurun 
kendisine bazi gérevler diismektedir [59,60]. Bu gorevlerin 
baslicalarindan asagida bahsedilmekle birlikte olay! hafife alma- 
mak ve ciddiyetle yaklasmak ¢ok 6nemli bir husustur. Toksikolojik 
analizin degeri pek ¢ok ilag icin 24 saatten sonra azalmaktadir. 
Bu nedenle aceleci davranilmalidir [1]. Gelismis tlkelerde bu 
tarz magdurlar icin 6zel kriz merkezleri yapilmistir. Magdurdan 
alinan numuneler de yalnizca Devlete ait degil bagimsiz tok- 
sikoloji laboratuarlarinda da incelenmektedir. Dolayisiyla yanlis 
bir sonuca varma ihtimali neredeyse yok denecek kadar azdir. 
Toksikoloji laboratuarlarinda kullanilan aletler, sarf malzemeleri 
ve personelin yeterliligi tartisilmasi gereken baska bir konudur. 
Bazi yazarlar MDMA (Ekstazi) ve metamfetaminlerin baz 
vakalarda IKCS icin kullanildigina dair iddialari incelemis ve 
adi gecen ilaclarin ilagla kolaylastirilmis cinsel saldiri igin 
kullanilamayacag! ¢ikarimini yapmistirlar [43]. 

Bugiin gelinen toplumsal gerceklikte yazarlara gore IKCS iki 
kisimda incelenmelidir. ilk kisimda bilingli olarak IKCS diizen- 
lenmesi s6z konusudur. Yani saldirgan eylemi planlamis ve 
yapmistir. ikinci kisimda ise firsat¢i bir ilacla kolaylastirilmis 
cinsel saldir! s6z konusudur. Saldirgan eylemi planiamamis an- 
cak kurbani cesitli ilag ve maddeler yiiziinden karsi koyamaz 
halde bulmustur. ilag ve maddeleri kurban kendi kontroliinde 
almistir. Bu calismanin sonuclar kisminda ise acik bir dille IKCS 
ilaglari olarak bilinen birgok ilacin aslinda ilagla kolaylastirilmis 
cinsel saldir! vakalarinda dogrudan sorumlu olmayabilecegi ve 
simdiye kadar atlanmis olan bir baska suglunun, alkol tiiketi- 
minin bu vakalardaki roliintin tahmin edilenden yiiksek oldugu 
belirtilmektedir [8]. 


Sonuc¢ 

iIKCS vakalarinda siklikla basvurunun gecikmesi ve bu ilaclarin 
kan seviyelerinin hizli ve etkin bir sekilde incelenmesi gerektigi 
icin Acil Adli Tip Uniteleri ve Cinsel Saldiri Kriz Merkezlerinde 


magdurlar degerlendirilmelidir [61]. MaSdurlara kiigiik dustiriicti 
bir yaklasimda bulunulmamalidir. Bir taraftan delil toplama 
yoluna gidilirken diger taraftan acil olarak kontrasepsiyon 
uygulanmali, cinsel yolla bulasan hastaliklar yoniinden pro- 
flaxiye alinmali, psikososyal destek verilmeli ve varsa fiziksel 
yaralari tedavi edilmelidir [2]. Turkiye’de heniiz modern manada 
kriz merkezleri bulunmamaktadir. 

Amnezi tarif eden magdur bu merkezlerde kendisini giivende 
hissedebilmelidir. Saldiri durumunda magdura diisen baz 
gorevler bulunmaktadir: muayene ve orneklem yapilana kadar el 
yikanmamali banyo yapilmamali, disler firgalanmamali, yemek 
yenmemeli icki ig memelidir [1]. 

Olay yeri inceleme ekiplerinin de saldirinin gectigi yeri kesinlikle 
yikamamasi ve temizlenmemesine 6zen géstermelidir. Olay yer- 
inde bulunan deliller itina ile toplanmalidir. 

Adli Tip Doktoru; agiz, aniis ve vajinadan semen, vajinal sekre- 
syon, vajinal epitelyum hiicresi 6rneklemi yaptig! gibi toxikolojik 
analiz icin idrar, kan ve sag drneklemi yapmalidir [2,9]. Ozellikle 
saldiridan sonra erken dénemde kan, idrar ve tiikriik gibi baz 
salgilar deger tasimaktadir. Bununla birlikte ciklet cignemisse 
deliller arasinda degerlendirilmelidir [2]. Magdurun elbiseleri 
saglam bir kagit torba icine konulmali kesinlikle plastik tor- 
ba icine konulmamalidir. Saldiridan sonra idrar biriktirmeye 
baslanilmalidir [11,60]. Toplanan idrar 6rnekleri Devlete ait ve 
bagimsiz galisan toxikoloji laboratuarlarina gonderilmelidir. 
Saldirida kullanilan ilaglar Rohypnol veya GHB ise biyiik 
olasilikla kanda rastlanabilir. Bu ilaglarin tespiti icin 6zel labo- 
ratuar testleri yapilmalidir [62]. Hipnotiklerden zolpidem ve 
zopiclone icin “Human plasma liguid choramotography/mass 
spectrometry” teknigi uygulanabilir [63,64]. Gamma-hydroxy- 
butyrate (GHB) i¢in; “gas chromatography/mass spectrometry 
(GC/MS)” teknigi uygulanir [65-67]. GHB ve Morfin analizi igin 
20 cm uzunlugunda 2-3 cm ¢apinda sa¢ dorneklemi yapilmalidir 
[9,68]. Ketamin ve metabolitleri icin; “Ultra-performance liquid 
chromatography-mass spectrometry (UPLC-MS/MS)” metodu 
kullanilir. Metabolit olan Dehydronorketamine idrarda 10 gtine 
kadar rastlanabilir [69]. Yine benzodiazepine igin “gas chroma- 
tography-mass spectrometry” metodu kullanilabilir [11]. 
Siklikla ilacin neden oldugu amnezi ile birlikte otoriteye giiven- 
sizlik, inkar, reddetme, korku, utan¢ duygusu gibi nedenlerle 
magdurun adli makamlara basvurusu gecikebilir. Bu gecikme 
giinler veya haftalar! bulabilir. Bu durumda sag testi deger 
tasimaktadir. Negative ion chemical ionization gas chroma- 
tography-mass spectrometry (NCI-GC-MS) metodu ile saglarda 
flunitrazepam metabolitlerine rastlamak miimkiindiir [62]. IKCS 
yi ortaya ¢ikarmada toxikolojik analiz ve bu analizin de hem dev- 
let hem de bagimsiz laboratuarlarda yapilmasi kaginilmaz bir 
durumdur. 

Okullarda da bu konuda ayrica egitim verilmesi gerekmektedir. 
Bu nedenle ozellikle bara giden insanlar ic¢kilerini dolduran bar- 
meni siirekli izlemek durumunda olmalidir. Partilerde ise kapalt 
kutudaki ickiler tercih edilmelidir. Ozellikle yalnizca bir veya iki 
igkiden sonra beklenmedik derecede fazla sarhos olma durumu 
s6z konusu oldugu zaman derhal parti terk edilmeli ve hastaneye 
gidilmelidir. ilaclar etki gostermeye basladiktan sonra baslica 
etkileri; biling azalmasi, hareket kisitlilig1 ve bellek kaybidir [1]. 
Sorusturmalari yiirtiten savcilarin bu durumu go6z ardi et- 
meleri kabul edilebilir bir durum degildir. Hazirladigimiz derle- 
menin bu yonde ozellikle Turkiye gibi heniz bagimsiz Toxikoloji 
laboratuarlar! yaygin kullanimda olmayan Ulkeler igin tetikley- 
ici bir unsur olmasini imit etmekteyiz. Turkiye’de IKCS ler icin 
basli basina bir istatistik tutulmamaktadir. Cinsel saldirlar 
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igin tutulan istatistiklere ilagla kolaylastirilmis olanlar igin ayri 
degerlendirme yapiImalidir. 
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